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Les Modes de schémas 

Thérapie des Schémas 

 
 
Nous avons identifié 10 modes de schémas que l'on peut regrouper en quatre grandes catégories : les 
modes de l'Enfant, les modes des Styles d'Adaptation Dysfonctionnels, les modes du Parent 
Dysfonctionnel et le mode de l'Adulte Sain. 
 

1. Les modes de l'Enfant 

Nous considérons que les modes de l'Enfant sont universels et innés. Tous les enfants sont nés avec la 
possibilité de les manifester. Nous en avons identifié quatre. Les termes ci-dessous sont généraux : 
actuellement, en thérapie, nous personnalisons le nom des modes en collaboration avec le patient. Par 
exemple, nous parlerons de l'Enfant Vulnérable sous la forme de la Petite Anne ou de Carole Abandonnée. 

L'Enfant Vulnérable : Ce mode fait l'expérience de la plupart des schémas centraux : c'est l'Enfant 
Abandonné, l'Enfant Abusé, l'Enfant Privé d'Affection ou l'Enfant Rejeté. 

L'Enfant Coléreux : C'est la partie qui est furieuse parce que ses besoins émotionnels (ou physiques) de 
base ne sont pas satisfaits et qui agit de façon coléreuse sans se préoccuper des conséquences. 

L'Enfant Impulsif/Indiscipliné : Il exprime ses émotions et agit selon ses désirs, en suivant sa 
tendance naturelle du moment, sans se soucier des conséquences pour lui-même ou pour les autres. 

L'Enfant Heureux : C'est celui dont les besoins affectifs fondamentaux ont été comblés. 

 

2. Les modes des Styles Adaptatifs Dysfonctionnels 

Il en a été identifié trois, qui correspondent aux trois styles d'adaptation : soumission, évitement et 
compensation. 

Le Soumis Obéissant : Il se soumet au schéma, tenant le rôle de l'enfant passif, impuissant, qui doit se 
soumettre aux autres. 

Le Protecteur Détaché : Il se met psychologiquement en retrait par rapport à la douleur que provoque 
le schéma. Il se détache de ses émotions ; il s'adonne de façon excessive à des activités qui l'apaisent ou 
le stimulent (abus de drogues, auto-excitation) ; il évite les autres, et de façon générale il pratique 
diverses formes d'évitement. 

Le Compensateur : Il se bat contre son schéma comme pour prouver le contraire, soit en maltraitant 
les autres, soit en se comportant d'une façon extrême, mais d'une façon qui s'avère en définitive très 
inadaptée. 

 

3. Les modes du Parent Dysfonctionnel 

Nous avons identifié deux modes de parent dysfonctionnel, dans lesquels le patient se comporte comme 
le parent qui a été internalisé. 

Le Parent Punitif : Il punit un des modes d'Enfant qui a été « vilain ». 

Le Parent Exigeant : Ce mode pressure et punit en permanence l'Enfant pour que celui-ci se hausse à 
des normes excessivement élevées. 

 

4. Le mode de l’Adulte Sain 

C’est le mode que nous cherchons à renforcer au cours de la thérapie, en apprenant au patient à 
modérer, à soutenir ou à guérir les autres modes. 
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Pour résumer, les modes varient d'un individu à l'autre selon plusieurs dimensions : 
 

 Dissocié ↔ Intégré 

 Non reconnu ↔ Reconnu 

 Dysfonctionnel ↔ Adapté 

 Extrême ↔ Léger 

 Rigide ↔ Souple 

 Pur ↔ Associé 
 
 
Une autre différence entre les sujets sains et les malades tient dans la puissance et l'efficacité du mode 
Adulte Sain. Bien que nous ayons tous un mode Adulte Sain, celui-ci est plus fort et plus fréquemment 
activé dans la population psychologiquement saine.  
 
Le mode Adulte Sain est capable de modérer et de guérir les modes dysfonctionnels. Par exemple, 
lorsque des gens psychologiquement sains se mettent en colère, leur mode Adulte Sain est capable de 
maintenir les émotions et les comportements de colère sous leur contrôle.  
 
À l'opposé, les borderlines ont typiquement un mode Adulte Sain très faible, si bien que, lorsque le 
mode Enfant Coléreux est activé, il n'existe aucune force suffisamment puissante pour s'y opposer. La 
colère envahit presque complètement la personnalité du patient. 
 
Source : La thérapie des schémas, Jeffrey E. Young, p. 75-77 

Les modes des borderlines 

Nous avons identifié cinq modes de schémas principaux chez le patient borderline : 
 
L’Enfant Abandonné (variante de l’Enfant Vulnérable) 
L’Enfant Coléreux et Impulsif 
Le Parent Punitif 
Le Protecteur Détaché 
L’Adulte Sain 
 
Source : La thérapie des schémas, Jeffrey E. Young, p. 384-389 & 397-400 

Les modes chez le narcissique 

Nous avons pu observer trois modes principaux caractéristiques du Trouble de personnalité narcissique 
(en plus du mode Adulte Sain, que le thérapeute cherche à développer) : 
 
L’Enfant Esseulé (variante de l’Enfant Vulnérable) 
L’Auto-Magnificateur 
L’Auto-Tranquiliseur Détaché (variante du « Compensateur ») 
 
Les patients porteurs d’un Trouble de personnalité narcissique n’ont pas tous ces trois modes, et certains 
d’entre eux en ont d’autres. Mais ces trois modes sont de loin les plus fréquents. 
 
Le mode Persécution et attaque, non mentionné dans le livre, correspond aux styles d’adaptation 
extrêmes : « Agressivité et Animosité », « Dominance et Excès d’Affirmation de Soi »… 
 
Source : La thérapie des schémas, Jeffrey E. Young, p. 463-470 
 


